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Sr. Editor:
En el editorial «Importancia de los Comités de Ética en la Investigación 
en  Medicina  de  Familia»1,  publicado  en  su  revista,  se  hace  una 
profunda revisión sobre la normativa y las funciones de los Comités de 
Ética  de  la  Investigación  (CEI)  en  España.  Nos  congratula  que  la 
Sociedad Española de Medicina de Familia y Comunitaria (semFYC) se 
encuentre alineada con la ética de la investigación, y creemos que el 
resto  de  sociedades  científicas  que  aglutinan  a  la  totalidad  de 
categorías profesionales sanitarias de Atención Primaria (farmacéuticos/
as, pediatras, odontólogos/as, enfermeros/as, trabajadores/as sociales, 
fisioterapeutas…) también deben estar posicionadas de la misma forma.
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El  objetivo  del  editorial  es  poner  el  foco  sobre  la  importancia  de  la 
investigación desarrollada en el nivel de Atención Primaria y resaltar la 
necesidad, como regla general, de un dictamen favorable del CEI previo 
al  inicio  de  cualquier  estudio  en  el  que  participen  personas  y/o  se 
acceda  a  sus  datos  de  salud  (incluyendo  datos  pseudonimizados  o 
anonimizados)2.  No  obstante,  de  manera  complementaria, 
consideramos oportuno hacer algún apunte sobre la publicación de un 
tipo de estudios observacionales descriptivos que no se diseñan con la 
metodología de un proyecto de investigación y, por tanto, no son objeto 
de  la  aprobación  de  un  CEI:  los  casos  clínicos  y  series  de  casos. 
Aunque  su  nivel  de  evidencia  científica  es  bajo,  los  casos  clínicos 
forman  parte  arraigada  del  conocimiento  médico3,  como  así  lo 
corroboran los más de 2 millones de registros en PubMed hasta hoy, a 
los  que  habría  que  añadir  la  mayoría  de  las  comunicaciones  en 
congresos  que  no  llegan  a  publicarse  en  revistas  y  cuyo  diseño  a 
menudo  responde  a  este  tipo  de  estudios  descriptivos.  Pese  a  que 
históricamente se han publicado sin el consentimiento informado (CI) 
del  paciente,  nos  gustaría  aprovechar  la  ocasión que nos  brinda su 
excelente editorial para recordar la obligatoriedad de solicitar el CI en 
los casos clínicos y series de casos4.
En el congreso nacional de semFYC 20155 presentamos una propuesta 
de modelo estandarizado de hoja de información al paciente (HIP) y CI 
de  casos  clínicos  y  series  de  casos,  y  desde  entonces  venimos 
observando no solo una mayor concienciación en los profesionales sino 
también  un  mayor  número  de  revistas  cuyos  editores  exigen  a  los 
autores  el  CI  de  los  pacientes  como  requisito  para  publicar  casos 
clínicos. Sin embargo, esta condición contrasta con la realidad actual de 
la  mayoría  de  las  sociedades  científicas  en  nuestro  país,  en  cuya 
normativa para la aceptación de comunicaciones de casos clínicos en 
congresos y jornadas o bien no se hace mención a la obtención del CI o 
bien  se  valora  como  «aspecto  favorable»,  sin  llegar  a  que  sea  un 
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requisito.  Animamos a los  editores de las revistas científicas que no 
dispongan de un modelo propio de CI para casos clínicos y series de 
casos a adoptar el modelo estandarizado que proponemos4,6 y también 
alentamos  a  las  sociedades  científicas  a  sumarse  a  la  propuesta, 
trasladando esta prioridad a sus comités organizadores y científicos de 
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